Fomile Aplikasyon pou Mande Sévis
Pwogram Otorizasyon Espesyal pou Otism
Divizyon pou Otism nan Depatman Sévis Devlopmantal la

EKRI AK PLIM AN LET DETACHE OUBYEN TAPE ENFOMASYON YO

Non Timoun lan

Dat nesans Timoun lan

Nimewo Sekirite Sosyal Timoun lan -
OBLIGATWA

Nimewo MassHealth Timoun lan - OBLIGATWA

Ki kalite Asirans pou Timoun: (Standard, Premium
Assistance, CommonHealth, elatriye)

Eske Timoun lan se Fi oubyen Gason Fi Gason (Ansekle Repons lan)

Adrés pou Lapos
Vil
Kod Postal

Non Paran oswa Moun Responsab la

Lang nou pito pale

Lang nou pito ekri

Telefon Selilé Paran:

Lot Telefon Paran:

Adrés Elektwonnik Paran

W ap bezwen fé yon dokté oswa yon sikolog ba ou yon dyagnostik ekri pou Pwoblém Espekwom Otistik.

Eske timoun lan genyen yon dyagnostik verifye pou Pwoblém Espekwom Otistik? [ |WI [ | NON

(] Tanpri, ekri tout lot pwoblém medikal, koyitif, oubyen sikyatrik pitit ou a genyen:

Direktiv pou Enskri nan Pwogram lan:

e  Tout aplikasyon yo dwe genyen yon so lapos oubyen yon tenm ki montre yo poste ant 7 oktob ak 18 oktob 2013.
e Sonje reponn tout kesyon ki nan fomilé a.
e Ekrian let detache epi siyen avek yon plim.
e Voyeyon sél aplikasyon pou chak timoun; DDS ap rejte tout aplikasyon li resevwa anplis.
. Ou dwe remét aplikasyon an pandan peryod ki ouvri pou enskripsyon lib la, pou yo konsidere kalifikasyon timoun lan
pou Pwogram Otorizasyon Espesyal pou Otism la.
e  Voye aplikasyon w nan pa lapos nan adrés sa a:
DDS Autism Division
Att. Autism Waiver Open Enrollment
500 Harrison Ave, Boston, MA 02118

Mwen sétifye mwen reponn kesyon nan fomilé sa avék bon enfomasyon ki di laverite, dapre tout sa mwen
konnen.

Siyati: Dat:

Haitian Creole: Application Form — Autism Waiver Program (14026 FY14) |




